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Przewodniczgca Okregowej Rady
- Teresa Kruczkowska

Zatrudnianie piel. i pot. naczelnych, przetozonych,
oddziatowych na umowach kontraktowych

Apel NRPiP

Pismo MZ do Wojewoddéw ws. uprawnien ratownikow
medycznych i pielegniarek systemu

Dzien Piel. i Pot. w ZOZ Gniezno

Opinia w sprawie wyplacania podwyzek pielegniarkom
ze zlikwidowanego oddziatu

PRAWO

Pytania o odpowiedzi - Prawo Ochrony Zdrowia

Informacja o szkoleniach

Protokoty z posiedzen

Wiceprzewodniczacy Okregowej Rady
- Tomasz Kaczmarek

— poniedziatki 11.00-19.00

— $rody 8.00-16.00

— czwartki 15.00-19.00

- Malgorzata Wojciechowska
- wtorki 14.00-19.00

Sekretarz Okregowej Rady
- Jolanta Plens-Galgska

Skarbnik Okregowej Rady
- Wieslaw Morek

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
- Barbara Stefaniak

Zastepcy Okregowego Rzecznika:

Maria Jax, Arleta Kaczmarek,
Katarzyna Sujecka, Karolina Zarzeczny,
Elzbieta Mikolajewska-Krol

Dyzury IIi IV sroda miesigca

Okregowy Sad

Przewodniczgca — Malgorzata Piet

Cztonkowie — Marzena Banach, Malgorzata Gawlik, Ewa
Kusztal, Beata Schulze-Zyber,

Maria Chmielewska, Renata Witkowska-Wirstlein
Dyzury I i III czwartek miesigca

Okregowa Komisja Rewizyjna

Przewodniczgca — Danuta Perz

Czlonkowie - Danuta Budna, Bozena Kazmierczak,
Emilia Marcinkowska, Malgorzata Nicka,

Jadwiga Drabowicz, Ewa Piwonska-Roguska

Dziat Merytoryczny OIPiP
- Teresa Wisniewska — merytoryczny2@oipip-poznan.pl
- Malgorzata Nosal — merytorycznyl@oipip-poznan.pl
- poniedziatek-pigtek 7.30-16.00

tel. 618620952, 618620969

Wydarzenia
Komunikat Dzialu Rejestru OIPiP

Podziekowania

Biuro

Sekretariat OIPiP

Przyjmowanie i wydawanie wnioskéw o refundacje,

pomoc socjalng

— poniedziatki, wtorki i pigtki w godz. 8.00-16.00
oraz $rody i czwartki 10.00-18.00

— Katarzyna Walas-Grossmann

Dzial Prawa Wykonywania Zawodu

Przyjmowanie wnioskéw i wydawanie za§wiadczen o prawie
wykonywania zawodu oraz zezwolen na wykonywanie indywi-
dualnej/grupowej praktyki pielegniarek i potoznych

— poniedziatek-pigtek w godz. 8.00-16.00

— Agnieszka Urbaniak, Anna Piekarska

Ksiegowos¢

Poniedziatek  9.00-19.00 - D. Skorys, M. Waligéra
Wtorek 8.30-19.00 — D. Skorys, M. Waligéra
Sroda 8.30-19.00 - D. Skorys, M. Waligéra
Czwartek 14.30-19.00 — M. Waligora

Kasa

- czynna poniedzialek-pigtek w godz. 8.30-15.30

Radca Prawny OIPIP

Udziela porad w zakresie prawa pracy oraz przepiséw zwigza-
nych z wykonywaniem zawodu pielegniarki/potoznej

w czwartki od godz. 17.00-18.00

po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym (618620 950)

Biblioteka
- czynna poniedziatek-pigtek w godz. 9.00-15.00
tel. 618620952, 618620969
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Quo vadis POZ?

To pytanie zadajemy sobie i wszystkim zaangazowanym w kreowanie polityki zdrowotnej w za-
kresie Podstawowej Opieki Zdrowotnej od okoto 6-ciu miesiecy.

Ubiegly rok zdominowany byt przez dwa wazkie tematy tj. Kampanie ,,Ostatni dyzur” i podwyz-
ke wynagrodzen dla pielegniarek i potoznych.

W styczniu biezgcego roku zaczetly sie pojawiac oficjalne doniesienia o przygotowywaniu przez
Ministerstwo Zdrowia zmian w zakresie POZ. O szczegoétach pisaliSmy wielokrotnie w kolejnych
numerach Biuletynu na stronie internetowej Izby, rozmawialiSmy w réznych gremiach na wielu
spotkaniach.

Inicjatywy podejmowane przez pielegniarki i potozne Podstawowej Opieki Zdrowotnej byty
wspierane przez Naczelng Rade oraz Okregowe Rady Pielegniarek i Potoznych (szczegéty na stro-
nie internetowej OIPiP - Komunikat w sprawie POZ).

Nasze powgtpiewanie w skutecznos¢ tych dziatan pojawito sie na konferencji w Warszawie
w dniach 16-17 czerwca b.r., gdzie otwartym tekstem powiedziano podczas panelu ze:
e proces przygotowywanych zmian trwa ok. 10-ciu lat,
» poprzedni system oparty na strukturze duzych ZOZ-6w okazat sie na tyle dobrym, ze nalezy
do niego powrdcic (Siemaszko - jestes Wielki!)
« aktualny system oparty o ubezpieczenia zdrowotne, kontraktowany byt pilotazem (przez 18
lat!), ktéry nie sprawdzit sie.

Stad pomyst by wréci¢ do poprzedniej wersji.

Pomimo to, mieliSmy nadzieje, ze priorytetem dla ,,budowniczych” systemu bedzie dobrze za-
opiekowany pacjent w sSrodowisku domowym, ze udokumentowana przewaga opieki swiadczonej
samodzielnie przez pielegniarke/potozng rodzing nad opiekg sprawowang przez pielegniarke/po-
tozng zatrudniong w gabinecie lekarza rodzinnego, gdzie musi dzieli¢ obowiazki, bedzie dobrym
drogowskazem dla utrzymania statusu quo.

Wydawato sie, ze argumenty przedstawione przez pielegniarki/potozne rodzinne, pielegniar-
ki srodowiska nauczania i wychowania na konferencji w Sejmie w dniu 7.07.2016r. sg tak mocne
i zrozumiale sformutowane, iz przemoéwig do naszych decydentow, czemu wyraz dawali obecni
za stolem prezydialnym postowie, wiceminister zdrowia i szefowa kancelarii pani Premier.

Odpowiedz na pytanie czy przemowity otrzymaliSmy 26 lipca b.r. podczas posiedzenia Rzgdu,
na ktérym przyjeto plan reformy ochrony zdrowia,

Sposréd wszystkich zmian nas najbardziej interesujg oczywiscie te, ktére bedg w POZ. I c6z,
czytamy, ze kontrakt otrzyma tylko zesp6t ztozony z lekarza, pielegniarki, potoznej i moze jesz-
cze kto$ inny dotaczy. Argumentem za takim uktadem jest pono¢ staba wspotpraca obecnie le-
karzy, pielegniarek i potoznych. Tak wiec cofamy sie do lat siedemdziesigtych, osiemdziesigtych
ubiegtego stulecia. Dlaczego mnie to przestaje dziwi¢? Ot6z podczas konferencji w Sejmie jedna
z prelegentek - pielegniarka rodzinna -w swoim wystgpieniu zwrdcita uwage na tresci podreczni-
ka dla studentéw medycyny, ktore sg zdezaktualizowane i odstajg od rzeczywistosci. Sygnalizuje
tylko jeden podtemat: przyktadowy zakres obowiqzkow asystentki pielegniarskiej - szkoty asysten-
tek zakonczyty nauczanie w latach szescdziesigtych ub. Stulecia. Proponuje oddac sie lekturze
i przeczytac tresci tam zawarte. Sprawdzone, podrecznik pod redakcjg B.L. i W.L. ,,Medycyna ro-
dzinna” wyd. z roku 2004, rozdzial: ,Organizacja praktyki lekarza rodzinnego i zarzgdzanie nig”.

Tres¢ tego rozdziatu majg sie nijak do naszej ustawy o zawodach i zadan w niej zawartych, tak-
ze do naszych kompetencji nabytych w toku nauki , nie wspominajac o nazewnictwie. Takg wie-
dze uzyskujg mtodzi adepci sztuki lekarskiej, by potem realizowac jg w praktyce.

I na czym oprze¢ dobrg wspotprace?

Przewodniczqca ORPiP w Poznaniu
Teresa Kruczkowska
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Ministerstwo Zdrowia

WOKOL ZAWODU

Departament Pielegniarek i Potoznych

WOKOL ZAWODU

Szanowna Pani Przewodniczqgca!

W odpowiedzi na pismo Pani Prze-
wodniczgcej z dnia 13 kwietnia 2016 r.,
znak: 168/16, przekazujgce apel XXIII
Okregowego Zjazdu Sprawozdawczo-
Budzetowego Pielegniarek i Potoznych
w Poznaniu w sprawie wigczenia pie-
legniarek i potoznych w sklad zespo-
16w ds. opracowania zmian systemo-
wych w ochronie zdrowia oraz stano-
wisko w sprawie projektu zarzgdzenia
prezesa NFZ zmieniajgcego zarzadze-
nie w sprawie okreslenia warunkow
zawierania i realizacji umow w ro-
dzaju: Swiadczenia zdrowotne kon-
traktowane odrebnie, ktére wprowa-
dza nowy zakres §wiadczen - koordy-
nowana opieka nad kobietg w cigzy,
uprzejmie prosze o przyjecie nastepu-
jacych informacji.

W sktad Zespotu do spraw rozwo-
ju e-zdrowia, w tym systeméw infor-
macyjnych w ochronie zdrowia na
wniosek Departamentu Pielegnia-
rek i Poloznych wilaczono przedsta-
wiciela Polskiego Towarzystwa Piele-
gniarskiego — Panig dr n. o zdr. Doro-
te Kilanskg, natomiast w sktad Zespo-
tu do opracowania zmian systemo-
wych w ochronie zdrowia w sktad kt6-
rego wchodzg byli Ministrowie Zdro-
wia oraz eksperci ds. ochrony zdro-
wia i prowadzgcy dziatalno$¢ nauko-
wa w zakresie ekonomicznego funk-
cjonowania systemu ochrony zdro-
wia, zostal wilgczony przedstawiciel
srodowiska pielegniarskiego - Pani dr
hab. Maria K6zka Konsultant Krajowy
w dziedzinie pielegniarstwa.

Pani

Teresa Kruczkowska
Przewodniczgca
Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych
w Poznaniu

Ponadto w odpowiedzi na przesta-
ne stanowisko, uprzejmie informuje,
ze w dniu 13 kwietnia 2016 r. Pan An-
drzej Jacyna, p.o. Prezesa NFZ, pod-
pisat zarzadzenie Nr 22/2016/DSOZ,
ktore reguluje zasady funkcjonowania
koordynowanej opieki nad kobietg w
cigzy. Przepisy ww. zarzgdzenia sto-
suje sie do postepowan w sprawie za-
warcia lub zmiany uméw o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej doty-
czacych udzielania $wiadczen od dnia
1 lipca 2016 1.

Zgodnie ze stanowiskiem NFZ, ce-
lem wprowadzenia Swiadczen w za-
kresie koordynowanej opieki nad
kobietg w cigzy do kontraktowania
i rozliczania przez NFZ jest poprawa
opieki nad kobietg w okresie cigzy,
porodu i potogu oraz nad nowo na-
rodzonym dzieckiem. Gléwnym za-
lozeniem koordynowanej opieki nad
kobieta w cigzy jest zapewnienie pa-
cjentkom skoordynowanych $wiad-
czen, realizowanych przez wspotpra-
cujacy zesp6t medyczny, obejmuja-
cych porady specjalistyczne, przed-
porodowg i poporodowg opieke po-
loznej, pordd, a w przypadku wska-
zan medycznych - takze leczenie
szpitalne. Koordynowana opieka nad
kobietg w cigzy ma stanowi¢ alter-
natywe wobec obecnej formy opie-
ki, ktéra podzielona jest pomiedzy
poszczegdlne zakresy Swiadczen, od
podstawowej opieki zdrowotnej po-
przez ambulatoryjng opieke specjali-
styczna i leczenie szpitalne, co czesto

Warszawa, 08.06.2016

utrudnia zachowanie odpowiedniej
dostepnosci i ciggltosci Swiadczen.

Nalezy dodac¢, ze NFZ stwierdzit,
iz pacjentki w ramach opieki per-
inatalnej otrzymujg matg liczbe po-
rad edukacyjnych, ktére powinny
by¢ realizowane przez potozne. Licz-
ba tych Swiadczen jest zréznicowa-
na w poszczegblnych rejonach kra-
ju i odbiega od zaktadanych maksy-
malnie (a okreSlonych w zarzadze-
niu 77/2015/DSOZ, ze zm.) 11 porad
w okresie od 21 do 31 tygodnia cigzy
oraz 16 w okresie od 32 tygodnia cig-
zy. Szczegbétowe zestawienie danych
nt. liczby Swiadczen potoznej POZ za-
wiera zalgczona do niniejszego pi-
sma tabela, opracowana przez Cen-
trale NFZ.

Jednoczesnie nalezy dodaé, ze
zgodnie z przewidywaniem NFZ,
nowa forma opieki nad kobietg w cig-
7y bedzie testowana jedynie w kilku-
nastu podmiotach sposrod 397 pod-
miotéw  stacjonarnych realizujg-
cych $wiadczenia z zakresu potoznic-
twa i ginekologii, co zminimalizu-
je ewentualne zagrozenia, sygnalizo-
wane w stanowiskach. Ponadto nale-
7y zaznaczy¢, iz rownolegle dostepne
beda dotychczasowe formy finanso-
wania opieki perinatalnej.

Z powazaniem

Dyrektor

Departamentu Pielegniarek i Potoznych
dr n. o zdr. Beata Cholewka
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NACZELNA IZBA
PIELEGNIAREK I POL.OZNYCH

NRPIP O PROPONOWANYCH ZMIANACH W POZ

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych z wielkim niepokojem przyjmuje brak jakiejkolwiek aktywnos$ci Ministra Zdro-
wia w kontekscie przedstawionych w marcu i kwietniu br. zastrzezen, ktére Rada zgtosita po zapoznaniu sie z dokumentem
»Analiza funkcjonowania podstawowej opieki zdrowotnej w Polsce oraz propozycje rozwigzan systemowych”. Niepokéj §ro-
dowiska Pielegniarek i Poloznych budzi takze informacja, ze z ustawy o dziatalnosci POZ wylgczone zostanq §wiadczenia
wykonywane przez pielegniarki szkolne.

W dniu 28.06.br. zebrat sie Ze- 2. wprowadzenie do systemu podstawowej opieki zdrowotnej wspolnych list pa-
spot ds. podstawowej opieki zdro- cjentéw dla lekarza, pielegniarki i potoznej. Zdaniem Naczelnej Rady Piele-
wotnej przy NRPiP Celem spotka- gniarek i Potoznych takie rozwigzanie musi doprowadzi¢ do uzaleznienia pie-
nia byla analiza ZARZADZENIA Nr legniarek i potoznych od lekarzy, a takze w konsekwencji do likwidacji samo-
50/2016/DSOZ PREZESA NARODO- dzielnosci tych zawodow medycznych w ramach podstawowej opieki zdro-
WEGO FUNDUSZU ZDROWIA z dnia wotnej;

27 czerwca 2016 r. w sprawie wa- 3. wspdlnego finansowania §wiadczen w zakresie lekarza, pielegniarki i potoz-
runkow zawarcia i realizacji uméw o nej. NRPiP stoi na stanowisku, ze osobne finansowanie jest bardziej transpa-
udzielanie Swiadczen opieki zdrowot- rentne.

nej w zakresie podstawowej opieki

zdrowotnej oraz wypracowanie stra- Jednoczesnie NRPiP zwraca uwage, ze w ,Analizie” nie zaklada sie umiej-
tegii - standardu opieki pielegniarki scowienia w systemie pielegniarki rodzinnej, pielegniarki praktyki i pielegniar-
szkolnej. Jak poinformowata dyrektor ki szkolnej. NRPiP postuluje powrét do przywrdcenia do systemu podstawowej
Departamentu Pielegniarek i Poloz- opieki zdrowotnej pielegniarki praktyki. Prawidtowo zorganizowana podstawo-
nych MZ Beata Cholewka, podczas III wa opieka zdrowotna stanowi fundament catego systemu, dlatego tak wazne jest
posiedzenia NRPiP, ktore odbylo sie przyjecie rozwigzan zapewniajacych jej sprawne funkcjonowanie. Okreslenie roli
dnia 23.06.br, z ustawy tej wytgczo- i miejsca pielegniarki rodzinnej, pielegniarki praktyki, pielegniarki szkolnej oraz
ne zostang pielegniarki szkolne. Ich potoznej sSrodowiskowej ma tu kluczowe znaczenie, dlatego Naczelna Rada Piele-
kompetencje i zakres dzialan ma re- gniarek i Potoznych domaga sie rzeczywistego dialogu i spetnienia obietnic, jakie
gulowa¢ odrebna ustawa. w tym zakresie ztozyt kilka miesiecy wczesniej Minister Zdrowia.

Tymczasem 30 czerwca 2016 roku Prezes NRPiP
uplywa termin konsultacji spotecz- Zofia Matas

nych dotyczacych propozycji Mini-
sterstwa Zdrowia.

Dokument ten stanowi podstawe
do opracowania nowej ustawy o funk-
cjonowaniu POZ. Przedstawiciel Na-
czelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Zespole pracujgcym nad tym doku-
mentem zlozyt odrebne stanowisko,
w ktérym zawart zastrzezenia NRPiP

Naczelna Rada Pielegniarek i Po-
toznych nie wyraza zgody na:

1. zapis umozliwiajagcy tworzenie
zintegrowanych zespotéw medy-
cyny rodzinnej. NRPiP uwaza, Ze-
zaproponowane w projekcie roz-
wigzania pozbawig pielegniarki i
potozne podstawowej opieki zdro-
wotnej samodzielnosci zawodo-
wej, a w konsekwencji samodziel-
nosci gospodarczej przedstawi-
cieli tych zawodow wykonujacych
praktyki zawodowe;

Biuletyn Informacyjny OIPiP w Poznaniu - lipiec-sierpien 2016
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KANCELARIA 47 DUDKIEWICZ.

Radca Prawny Pawet Dutkiewicz

WOKOL ZAWODU

1. Cel i przedmiot opinii.

Niniejsza opinia sporzadzona jest
na zlecenie Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Potoznych w zwigzku z pojawia-
jacymi sie pytaniami odnosnie tego
czy i w jakim zakresie okregowe rady
pielegniarek i potoznych sg zobowig-
zane stosowac sie do uchwat Naczel-
nej Rady Pielegniarek i Potoznych.

2. Opinia prawna.

W pierwszej kolejnosSci nalezy wy-
jasni¢ jak zostata przez ustawodaw-
ce uksztaltowana pozycja Naczel-
nej Rady Pielegniarek i Potoznych w
strukturze samorzgdu zawodowego
pielegniarek i potoznych, w szczegol-
nosci w kontekscie relacji pomiedzy
Naczelng Radg a okregowymi radami.

Przede wszystkim, z art 22 ust. 1
ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samo-
rzadzie pielegniarek i potoznych (Dz.
U. Nr 174, poz. 1038 z p6zn. zm.; dalej
,ustawa”) wynika, ze Naczelna Rada
kieruje dzialalnoscig samorzadu w
okresie miedzy Krajowymi Zjazda-
mi. Wylgczywszy zatem okresy obra-
dowania Krajowego Zjazdu, ktory jest
najwyzszym organem samorzadu (art.
18 ustawy) oraz zwigzanie Naczel-
nej Rady decyzjami Krajowego Zjaz-
du, Naczelna Rada ma nadrzedng po-
zycje w samorzadzie zawodowym pie-
legniarek i potoznych. W tym kontek-
Scie nalezy rozwazac jej uprawnienia,
w szczegdlnosci wlasnie jej relacje z
okregowymi radami. Za podkreslenie
pozycji Naczelnej Rady w strukturze
samorzadu moze by¢ uznane réwniez

to, ze organ ten, jak zdecydowat usta-
wodawca, sktada sie m.in. (w prakty-
ce wW przewazajgcej mierze) z osob re-
prezentujgcych wszystkie okrego-
we rady (przewodniczacych). Naczel-
na Rada jest wiec niejako z zalozenia
reprezentantem interesow calego sa-
morzadu, a z drugiej strony forum, na
ktérym swoje zdanie moga wyrazic¢
wszystkie okregowe rady.

Rozwinieciem tej ogdlnie kompe-
tencji Naczelnej Rady - kierowanie
dziatalnoscig samorzadu jest w szcze-
gblnosci art 22 ust. 1 pkt 9 ustawy,
ktory przewiduje, ze Naczelna Rada
podejmuje uchwaly w innych spra-
wach nalezgcych do samorzgdu, nie-
zastrzezonych dla innych organow.
Jest to wiec tzw. domyslna kompe-
tencja Naczelnej Rady do wszyst-
kich spraw nie przekazanych wy-
raznie innym organom samorzadu.

Przechodzac za$ do analizy
okreslonych ustawg relacji pomie-
dzy Naczelng Rada a radami okre-
gowymi, nadrzedna pozycja Na-
czelnej Rady przejawia sie w kilku
aspektach.

W pierwszej kolejnosci jest to roz-
patrywanie odwotan od uchwat rad
okregowych, czyli dziatanie jako or-
gan wyzszego stopnia (organ II in-
stancji), podobnie jak to ma miej-
sce w administracji publicznej. Cho-
dzi tu przede wszystkim o rozpatry-
wanie w trybie kodeksu postepowa-
nia administracyjnego odwotani od
uchwat w przedmiocie stwierdzenia
oraz przyznania prawa wykonywa-
nia zawodu, ale takze w kwestii regu-

lowanej wylgcznie przepisami usta-
wy o zawodach pielegniarki i potoznej
— uchwat o zawieszeniu prawa wyko-
nywania zawodu albo o ograniczeniu
wykonywania okre$lonych czynnosci
zawodowych. Kolejnym elementem
jest tu kompetencja Naczelnej Rady
do uchylania uchwat okregowych rad
sprzecznych z prawem, regukminem
wydanym na podstawie ustawy lub
uchwatg wyzszego organu (art. 22 ust.
4 ustawy). Ponadto Naczelna Rada
moze zwrdcic sie do okregowej rady o
podjecie uchwaty w okreslonej spra-
wie nalezgcej do zakresu jej dziatania.
Uchwata okregowej rady powinna by¢
podjeta w terminie 3 miesiecy od dnia
doreczenia uchwaly Naczelnej Rady
(art. 22 ust. 3 ustawy). Analizujac za$
te kwestie z drugiej strony, tj. z punk-
tu widzenia zakresu zadan i kompe-
tencji okregowej rady, nalezy wska-
zac, ze zgodnie z art. 31 pkt 5 ustawy
okregowa rada wykonuje zadania zle-
cone przez Naczelng Rade.

Na tym tle rodzi sie pytanie, bedgce
przedmiotem niniejszej opinii, czy i w
jakich sytuacjach okregowe rady pie-
legniarek i potoznych sg zobowigza-
ne stosowac sie do uchwal Naczelnej
Rady Pielegniarek i Potoznych.

Analize tej kwestii nalezy zacza¢ od
uwagi, ze ustawa nie zawiera prze-
pisu, ktéry by moéwil wprost, ze
okregowa rada wykonuje uchwa-
ly Naczelnej Rady, jak to ma miej-
sce w przypadku relacji pomie-
dzy okregowym zjazdem a okrego-
wa rada, gdzie w art. 31 pkt 1 usta-
wy wskazane jest, ze okregowa rada
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wykonuje uchwaty okregowego zjaz-
du. Brak analogicznego przepisu w
relacjach pomiedzy Naczelng Rada a
okregowg radg jest jednak zrozumia-
ly, poniewaz relacje pomiedzy tymi
organami majg bardziej ztozony cha-
rakter, co byto przedstawione wyzej.
Z drugiej za$ strony, okregowa rada
posiada wiasne kompetencje i zada-
nia, ktére nie polegaja po prostu na
realizacji decyzji podejmowanych na
szczeblu Naczelnej Izby Pielegniarek
i Potoznych (ta kwestia bedzie jeszcze
poruszona ponizej).

Biorac powyzsze pod uwage, w oce-
nie sporzgdzajacego niniejszg opinie,
mimo braku w ustawie przepisu, kt6-
ry by méwit o tym wprost, z uwagi
na wynikajacg z ustawy nadrzedng
pozycje Naczelnej Rady w stniktu-
rze samorzgdu zawodowego piele-
gniarek i poloznych, nalezy uznac
jako zasade, ze okregowe rady po-
winny stosowac sie do uchwatl Na-
czelnej Rady.

Przy czym w tym kontekscie nie
mozna ograniczac sie jedynie do ,,su-
chej” analizy przepisow ustawy, ale
takze mie¢ na wzgledzie interes sa-
morzadu zawodowego jako calosci
(wyktadnia celowosciowa przepiséw).
Samorzad moze zas w sposob nalezy-
ty realizowa¢ swoje ustawowe zada-
nia (art. 4 ustawy) jezeli organy wy-
konawcze okregowych izb - okrego-
we rady bedg stosowac sie do decyzji
podejmowanych przez organ kierujg-
cy dziataniami samorzadu, czyli przez
Naczelng Rade.

W tym miejscu warto przeanali-
zowaé bardziej dokladnie powotany
juz wyzej art. 22 ust. 4 ustawy, kt6-
ry stanowi, ze Naczelna Rady uchy-
la uchwate okregowej rady sprzeczng
z prawem, regulaminem wydanym na
podstawie ustawy lub uchwatg wyz-
szego organu. Tym ,wyzszym orga-
nem” w rozumieniu ustawy jest na
pewno okregowy zjazd, ale muszg by¢
to réwniez inne organy, skoro usta-
wa uzywa tu liczby mnogiej (organy).
Z pewnoScig takim organem bedzie
najwyzszy organ samorzadu — Krajo-
wy Zjazd, ale takze, kierujaca dziatal-
noscig samorzadu w okresie miedzy
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Krajowymi Zjazdami, Naczelna Rada.
Nie powinno wiec budzi¢ watpliwosci,
ze Naczelna Rada ma kompetencje, a
w zasadzie obowigzek (ustawa uzy-
wa kategorycznego sformulowania
»uchyla”, a nie np. ,moze uchyli¢”)
uchylenia uchwaty okregowej rady
sprzecznej z uchwata Naczelnej Rady
(oczywiscie réwniez uchwaty sprzecz-
nej z prawem lub regulaminem). Jeze-
li zatem uchwata Naczelnej Rady be-
dzie dotyczyta kwestii, ktéra na po-
ziomie okregowej izby bedzie sie wig-
zala z podjeciem przez okregowa rade
uchwaty, tres¢ tej uchwaly powinna
by¢ zgodna z uchwalg Naczelnej Rady.
W przeciwnym wypadku Naczelna
Rada powinna uchyli¢ uchwate okre-
gowej rady.

Wiekszy problem w praktyce ro-
dzi sytuacja, w ktérej okregowa rada
nie stosujgc sie do uchwaty Naczel-
nej Rady nie podejmowataby celo-
wo uchwaty, lub po prostu w danej
sytuacji podjecie uchwaty nie bylo-
by konieczne, a dziatanie sprzeczne
z uchwatg Naczelnej Rady polegtoby
jedynie na czynnoSciach faktycznych
albo ich zaniechaniu.

Problem ten cze$ciowo rozwigzu-
je art. 22 ust. 3 ustawy, zgodnie z kt6-
rym Naczelna Rada moze zwrécic sie
do okregowej rady o podjecie uchwaty
w okreslonej sprawie nalezacej do za-
kresu jej dzialania. Uchwata okrego-
wej rady powinna by¢ podjeta w ter-
minie 3 miesiecy od dnia doreczenia
uchwaty Naczelnej Rady. Na tle tego
przepisu moze pojawic sie jednak py-
tanie, jak rozumie¢ pojecie sprawy
nalezacej do zakresu dziatania okre-
gowej rady. Oczywistym jest, Ze bedg
to sprawy, gdzie ustawa lub inne
przepisy prawa powszechnie obowig-
zujacego przewidujg okreslone kom-
petencje okregowej rady. Jednakze
nalezy zauwazyc, ze z ogélnego prze-
pisu okreslajgcego kompetencje okre-
gowej rady (art. 31 ustawy) wynika w
pierwszym rzedzie, Ze okregowa rada
kieruje dziatalnoscig okregowej izby i
wykonuje zadania samorzadu na ob-
szarze dzialania izby. Nastepnie za$
przepis ten wymienia w szczegdlnosci
najwazniejsze zadania (niezamknie-
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ty katalog zadan). W zakresie dzia-
tania okregowej rady sg wiec w zasa-
dzie wszelkie kwestie dotyczgce ob-
szaru okregowej izby i jej cztonkéw,
nie zastrzezone dla innych organdw.
W konsekwencji. Naczelna Rada moze
wiec zwracac sie do okregowej rady o
podjecie uchwaly w szerokim spec-
trum spraw, o ile dotyczg one kwestii
realizowanych na obszarze dziatania
okregowej izby.

Omoéwiona wyzej kompetencja
Naczelnej Rady do zwrdcenia sie do
okregowej rady o podjecie uchwaty
w okreslonej sprawie nie rozwigzu-
je jednak problemu nie zastosowania
sie przez okregowg rade do uchwaty
Naczelnej Rady poprzez podejmowa-
nie sprzecznych z nig czynnosci fak-
tycznych lub ich zaniechanie. W ta-
kiej sytuacji, oceny dziatania okre-
gowej rady powinna dokona¢ przede
wszystkim okregowa komisja rewi-
Zyjna.

Na tle omowionych wyzej kwestii
musi zrodzi¢ sie pytanie, co w sytu-
acji, gdy uchwata Naczelnej Rady, do
ktérej w okreslony sposéb (podjecie
uchwaty, czynnosci faktyczne) powin-
na zastosowac sie okregowa rada, wy-
daje sie okregowej radzie sprzeczna
z prawem? W takiej sytuacji okrego-
wa rada, czy tez indywidualnie kazda
osoba, ma mozliwo$¢ zwrdocenia sie
do ministra wlasciwego do spraw
zdrowia o zaskarzenie uchwaly Na-
czelnej Rady do Sadu Najwyzszego
pod zarzutem niezgodnosci z pra-
wem, w trybie art. 10 ust. 2 ustawy.

W tym miejscu nalezy wréci¢ do
kwestii, iz okregowa rada posiada
wilasne kompetencje i zadania, kto-
re nie polegajg po prostu na realizacji
decyzji podejmowanych na szczeblu
Naczelnej Izby. W kontekscie przed-
miotu niniejszej opinii nie mam tu na
mysli takich kwestii jak stwierdzanie
prawa wykonywania zawodu, czy tez
wpisywanie podmiotéw do rejestru
organizatoréw ksztatceni, bo uchwaty
i inne dziatania podejmowane przez
okregowe rady w tych kwestiach sg
Scisle regulowane przez przepisy pra-
wa. Chodzi tu przede wszystkim o to,
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ze okregowe izby posiadajg majatek,
ktorym zarzgdza okregowa rada. Mu-
szg wiec mie¢ autonomie w zakresie
wlasnej gospodarki finansowej i Na-
czelna Rada nie powinna w te kwestie,
co do zasady, wkraczac. Podjecie przez
Naczelng Rade uchwaty, ktéra by w
spos6b niezasadny wkraczata w kom-
petencje okregowych rad co do zarzg-
du majgtkiem, czy tez majgca inny
wplyw na sprawy finansowe okrego-
wej izby, mozna by uzna¢ za sprzecz-
ng z prawem, a to z art. 90 ust. 3 sta-
wy, ktory wyraznie stwierdza, ze ma-
jatkiem izby zarzadza wlasciwa okre-
gowa rada.

Z drugiej jednak strony, kwestia
samodzielnosci okregowej izby w
kwestii gospodarki finansowej nie
powinna by¢ uzywana przez okre-
gowag rade jako prosty argument
przeciwko zastosowaniu si¢ do
uchwaly Naczelnej Rady. Wiele bo-
wiem dzialan okregowych rad, do
ktorych moga byc¢ one zobowigzane
wskutek uchwaly Naczelnej Rady,
wigze sie z jakimi$ wydatkami, czy
ogélnie dotyczy spraw finanso-
wych. W ocenie sporzadzajgcego rii-
niejsza opinie, jezeli uchwata Naczel-
nej Rady zaktadajgca podjecie przez
okregowg rade okreslonych dziatan
jest uzasadniona realizacjg celow sa-
morzgdu, okregowa rada powinna za-
stosowac sie do takiej uchwaty, na-
wet jezeli bedzie sie to wigzalo z ja-
kimi$§ wydatkami. Dobrym przyk}a-
dem obrazujgcym tego rodzaju re-
lacje jest podjeta niedawno uchwa-
ta Naczelnej Rady nr 82/VII/2016 z
dnia 8 marca 2016 r. w sprawie pod-
drukéw zaswiadczen o kwalifikacjach
do wykonywania zawodu pielegniar-
ki/pielegniarka Iub potoznej/potoz-
nego i zaswiadczeri o odbytym prze-
szkoleniu Zpowodu niewykonywa-
nia zawodu pielegniarki/potoznej
przez okfes dtuzszy niz 5 lat w okre-
sie ostatnich 6 lat. Naczelna Rada, w
ramach realizacji jednego z zadan sa-
morzadu (wydawanie przewidzianych
prawem zaswiadczen), zawarta z Pol-
ska Wytwornig Papieréw Wartoscio-
wych S.A. umowe o dostarczenie tzw.
poddrukéw zaswiadczen, ktére majg
by¢ stosowane przez wszystkie okre-

gowe rady (ujednolicenie). Wigze sie
to z okreslong procedurg zamawiania
poddrukow przez okregowe rady i wy-
nikajgcymi z tego rozliczeniami po-
miedzy okregowymi radami a Naczel-
ng Rada. Podjecie uchwaly w takim
ksztalcie byto, w ocenie sporzadzajg-
cego niniejszg opinie, uzasadnione, a
okregowe rady powinny zastosowac
sie do jej postanowienl. Ustawowym
uzasadnieniem dla takiej interpreta-
cji jest tres¢ przywotanego juz wyzej
art. 31 pkt 5 ustawy, zgodnie z ktérym
okregowa rada wykonuje zadania zle-
cone przez Naczelng Rade.

Konczac te czes¢ rozwazan, nale-
zy wyjasni¢, ze sam fakt posiadania
przez okregowe izby pielegniarek i
potoznych osobowosci prawnej (art.
2 ust. 4 pkt 2 ustawy) nie powinien
by¢ w ogble przywotywany jako argu-
ment w rozwazaniach co do tego, czy
okregowe rady sg zwigzane, i w jakim
stopniu, uchwalami Naczelnej Rady.
Osobowos¢ prawna i wynikajgca z
niej zdolnos$¢ do czynnosci prawnych
sg bowiem kategoriami prawa cywil-
nego i oznaczajg, ze dana organiza-
cja jest podmiotem praw i obowigz-
kéw cywilnoprawnych, czyli np. zZe
jest strong umoéw, czy tez ze jest wla-
Scicielem lokalu na potrzeby swojej
siedziby. Osobowos$¢ prawna nie wig-
zZe sie natomiast bezposrednio z kom-
petencjami wobec innych podmiotéw
czy tez ich organéw, co jest z kolei ka-
tegorig prawa administracyjnego, czy
tez w przypadku samorzgdu zawodo-
wego w wiekszej mierze kwestig we-
wnatrzorganizacyjng.

Nalezy wyraZznie pokresli¢, Ze po-
wyzsze rozwazania stanowig analize
réznych aspektéw sytuacji, gdy Na-
czelna Rada podejmuje uchwate w ra-
mach swoich ogdélnych kompetencji,
czyli przewaznie powotujgc jako pod-
stawe art. 22 ust. 1 pkt 9 ustawy, czy-
li podejmowanie uchwaly w innych
sprawach nalezacych do samorzadu,
niezastrzezonych dla innych organéw.

Tam natomiast, gdzie Naczel-
na Rada realizuje swoje konkret-
ne zadania, przyznane jej wyraznie
przez ustawe i podejmuje w tym
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celu uchwale, tresc tej uchwaly jest
prawem wewnetrznym samorzadu
obowigzujacym wszystkich czlon-
kow samorzadu oraz organy izb.
Przyktadami takiej sytuacji jest np.
ustalanie przez Naczelng Rade: wzo-
réw pieczeci organéw samorzadu (art.
22 ust. 1 pkt 10 ustawy), zasad wyna-
gradzania os6b pelnigcych obowigz-
ki na stanowiskach, ktére moga by¢
wynagradzane (art. 15 ust. 2 usta-
wy), czy tez przyjmowanie ramowe-
go programu przeszkolenia po prze-
rwie w wykonywaniu zawodu (art. 26
ust. 4 ustawy o zawodach pielegniar-
ki i potoznej). Odnosnie tego rodza-
ju uchwal, rozwazanie czy okrego-
we rady sg nimi zwigzane nie po-
winno w ogoéle mie¢ miejsca.

3. Wnioski.

1. Z uwagi na prawng pozycje Naczel-
nej Rady Pielegniarek i Potoznych
w strukturze samorzgdu zawodo-
wego, okregowe rady pielegnia-
rek i poloznych powinny sto-
sowac sie do uchwal Naczelnej
Rady.

2. Granicg zwigzania okregowych rad
uchwatami Naczelnej Rady jest,
obok przepiséw prawa, autonomia
okregowych rad w realizacji ich
zadan, w szczegolnosci w aspekcie
gospodarki finansowej.

3. W sprawach, ktérych Naczelna
Rada wydajgc uchwate realizuje
swoje konkretne zadania, przyzna-
ne jej wyraznie przez ustawe, tres¢
takiej uchwaty jest prawem we-
wnetrznym samorzadu obowigzu-
jacym wszystkich cztonkow samo-
rzadu oraz organy izb, takze wiec
oczywiscie okregowe rady.

4. Okregowe rady mogg kwestiono-
wac sprzecznos¢ z prawem uchwat
Naczelnej Rady poprzez zwrdcenie
sie z wnioskiem do ministra wia-
Sciwego do spraw zdrowia o za-
skarzenie uchwaty do Sadu Naj-

WYZSZego.

Warszawa, dnia 22 czerwca 2016 1.

Radca Prawny
Pawet Dudkiewicz
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Czy pielegniarka oddzialowa, przelozona
moze by¢ zatrudniona na umowie kontraktowej?

Czy pielegniarka oddzialowa, przelozona moze byc
zatrudniona na umowie kontraktowej, czy powinna

posiada¢ umowe o prace?

Odpowiedz

Pielegniarka oddziatowa, przelozona moze by¢ za-
trudniona w ramach umowy o prace badz na podsta-

wie umowy cywilnoprawnej.

Uzasadnienie

Artykut 49 ust. 1 pkt 4
ustawy z dnia 15 kwietnia
2011r. o dziatalnosci lecz-
niczej (tekst jedn.: Dz. U.
z 2015 r. poz. 618 z pdzn.
zm.) - dalej u.dz.l., stanowi,
ze w podmiocie leczniczym
niebedacym przedsiebior-
cg przeprowadza sie kon-
kurs na stanowisko naczel-
nej pielegniarki lub przeto-
zonej pielegniarek, piele-
gniarki oddziatowe;j.

Zgodnie z art. 49 ust. 3
u.dz.l. jezeli do konkur-
su nie zglosito sie co naj-
mniej dwodch kandyda-
téw lub w wyniku konkur-
su nie wybrano kandyda-
ta albo z kandydatem wy-
branym w postepowaniu
konkursowym nie nawig-
zano stosunku pracy albo
nie zawarto umowy cywil-
noprawnej, odpowiednio
podmiot tworzgcy lub kie-
rownik ogtasza nowy kon-
kurs w okresie 30 dni od
dnia zakonczenia postepo-
wania w poprzednim kon-
kursie.

W mysl art. 49 ust. 6
u.dz.l. z kandydatem na
stanowisko okreslone w
ust. 1, wybranym w drodze
konkursu lub wskazanym
w trybie ust. 4 tj. w przy-
padku, jezeli w wyniku po-
stepowania w dwoch kolej-
nych konkursach kandydat

nie zostat wybrany z przy-
czyn okreslonych w ust. 3,
odpowiednio podmiot two-
rzacy albo kierownik na-

wigzuje stosunek pracy
albo zawiera umowe cy-
wilnoprawng z osobg przez
siebie wskazang po zasie-
gnieciu opinii komisji kon-
kursowej. Stosunek pracy
nawigzuje sie albo zawie-
ra umowe cywilnopraw-
na na 6 lat. Okres ten moze
by¢ przedtuzony do 8 lat,
jezeli do osiggniecia wie-
ku emerytalnego pracow-
nikowi brakuje nie wiecej
niz 2 lata.

Jak zatem wynika z ww.
przepiséw ustawy o dzia-
falnosci leczniczej z kan-
dydatem wybranym w wy-
niku postepowania kon-
kursowego albo w przy-
padku okreslonym w art.
49 ust. 4 u.dz.l. nawigzuje
sie na czas okreslony sto-
sunek pracy albo zawiera
sie umowe cywilnoprawna.

Ponadto nalezy przywo-
fac¢ tu przepis art. 4 ust. 2
pkt 3 ustawy z dnia 15 lip-
ca 2011 r. o zawodach pie-
legniarki i potoznej (tekst
jedn.: Dz. U. z 2014 r. poz.
1435 z pézn. zm,) - da-
lej u.z.p.p, w mysl ktére-
go za wykonywanie zawo-
du pielegniarki uwaza sie
réwniez kierowanie i za-
rzadzanie zespolami pie-

legniarek lub potoznych.
Artykut 19 ust. 1 u.z.p.p.
wskazuje miedzy innymi,
ze pielegniarka, potozna
mogg wykonywaé zawdd
w ramach umowy o prace
(art. 19 ust.1 pkt 1 u.z.p.p.),
na podstawie umowy cy-
wilnoprawnej (art. 19 ust.
1 pkt 3 u.z.p.p.), w ramach
praktyk zawodowych wy-
mienionych w art. 5 ust. 2
pkt 2 u.dz.l. (art. 19 ust. 1
pkt 5 u.z.p.p.). Powszech-
nie uwaza sie, ze umo-
wa kontraktowa zawiera-
na jest z pielegniarkg, po-
tozng wykonujgcg zawdd
w ramach praktyki zawo-
dowe;j.

W tym miejscu naleza-
loby zatem rozwazy¢, czy
mozliwym byloby zawarcie
umowy w zakresie sprawo-
wania funkcji pielegniarki
naczelnej, przetozonej pie-
legniarek lub oddziatowej,
z pielegniarkg prowadza-
cg praktyke zawodowg, w
ramach tej praktyki. Arty-
kut 5 ust. 2 pkt 2 u.dz.l. do-
puszcza prowadzenie dzia-
falnosci leczniczej przez
pielegniarke, potozng w ra-
mach praktyki zawodowej.
Dziatalnos¢ lecznicza po-
lega na udzielaniu $wiad-
czefr zdrowotnych (art. 3
ust. 1 u.dz.l.), moze tez po-
lega¢ na promocji zdrowia,
realizacji zadan dydaktycz-
nych i badawczych w po-
wigzaniu z udzielaniem
Swiadczen zdrowotnych i
promocja zdrowia, w tym
wdrazaniem nowych tech-
nologii medycznych oraz
metod leczenia (art. 3 ust.2
u.dz.l.). Z kolei definicje
swiadczenia zdrowotnego
zawiera art. 5 pkt 40 usta-
wy z dnia 27 sierpnia 2004
r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych
ze S$rodkéw publicznych
(tekst jedn.: Dz.U. z 2015 r.
poz. 581 z pézn. zm.), kt6-
ry stanowi, ze Swiadcze-
nie zdrowotne jest dziata-
niem stuzgcym profilakty-
ce, zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu lub poprawie

zdrowia oraz innym dzia-
laniem medycznym wyni-
kajagcym z procesu lecze-
nia lub przepiséw odreb-
nych regulujgcych zasady
ich udzielania.

Takze art.4 ust. 1 u.z.p.p.
wskazuje, ze wykonywanie
zawodu pielegniarki pole-
ga na udzielaniu §wiadczen
zdrowotnych, w szczegol-
nosci na:

1) rozpoznawaniu warun-
kéw i potrzeb zdrowot-
nych pacjenta;

2) rozpoznawaniu proble-
méw  pielegnacyjnych
pacjenta;

3) planowaniu i sprawo-
waniu opieki pielegna-
cyjnej nad pacjentem,;

4) samodzielnym udziela-
niu w okreslonym za-
kresie Swiadczen zapo-
biegawczych, diagno-
stycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych oraz
medycznych czynno$ci
ratunkowych;

5) realizacji zlecen lekar-
skich w procesie dia-
gnostyki, leczenia i re-
habilitacji;

6) orzekaniu o rodza-
ju i zakresie Swiadczen
opiekunczo-pielegna-
cyjnych;

7) edukacji zdrowotnej
i promocji zdrowia.

Uwzgledniajagc powola-
ne wyzej przepisy prawa,
w moim przekonaniu, pel-
nienie funkcji pielegniar-
ki naczelnej, przelozonej
pielegniarek badz piele-
gniarki oddzialowej, nie
jest sensu stricte udziela-
niem swiadczen zdrowot-
nych, a w konsekwencji
niemozliwym jest zawar-
cie umowy z pielegniarka
w zakresie sprawowania
funkcji pielegniarki na-
czelnej, przelozonej piele-
gniarek lub oddzialowej, z
pielegniarkag prowadzacqy
praktyke zawodowa, w ra-
mach tej praktyki.

Zrédto: Serwis Prawny LEX
Autor: Iwona Choromariska
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Naczelna Rada
Pielegniarek 1 Potoznych

Apel

Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych
do Prezesa Rady Ministrow Rzeczypospolitej Polskiej
z dnia 6 czerwca 2016 r.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych apeluje o jak najszybsze podjecie przez Rzad
RP dziatan zmierzajgcych do poprawy warunkéw wykonywania zawodow pielegniarki
i potoznej.

Pani Premier! Niejednokrotnie deklarowata Pani, Ze poprawa sytuacji polskich piele-
gniarek i potoznych bedzie priorytetem Rzgdu RP i dawala wyraz swojemu oburzeniu,
ze Pani poprzednicy dopuscili sie w tej kwestii tak wielkich zaniedban.

Sytuacja jest dramatyczna, a dalsze zwlekanie gwattownie jg pogarsza. Juz teraz
mamy jeden z najnizszych w Europie wskaznikéw pielegniarek przypadajgcych na ty-
sigc mieszkancéw. Jesli nic sie nie zmieni, niebawem spadnie on ponizej 4 pielegniarek
na tysigc mieszkancéw, gdy Srednia europejska jest dwukrotnie wyzsza. Co roku zna-
czgca czes¢ z ok. 5 tys. absolwentow studiow pielegniarskich i potozniczych nie podej-
muje pracy w swoim zawodzie lub podejmuje jg w innym kraju. Mamy doskonaty sys-
tem ksztalcenia, o nasze absolwentki zabiegajq szpitale w catej Europie, oferujgc im
godne wynagrodzenie za prace w bezpiecznych warunkach. Dlaczego Polske sta¢ na
ksztalcenie kadr, a nie sta¢ na zatrzymanie ich w kraju? Czy gdyby polski przemyst eks-
portowat swoje wysokiej jakosci produkty za darmo, rzad takze by utrzymywat, ze to
sprawa dyrektorow fabryk?

Polskie pielegniarki i potozne chcg pracowa¢ w kraju, tu opiekowac sie pacjentami,
tu podnosi¢ swoje kwalifikacje i tu zaktada¢ rodziny oraz wychowywac dzieci. Majq do
tego prawo, jednak sytuacja ekonomiczna niejednokrotnie zmusza je wyjazdu z Pol-
ski. Te, ktére mimo wszystko zostaja, pracujg coraz ciezej. I coraz glosniej méwig, ze w
obecnej sytuacji zagrozone jest nie tylko ich zdrowie (sg przemeczone pracg po 300 go-
dzin miesiecznie, czesto w wiecej niz jednym miejscu) i byt ekonomiczny (Srednia pta-
ca brutto pielegniarki wg GUS to 3.400 zt), ale takze bezpieczenistwo pacjentéw, ktory-
mi opiekuje sie za mato pielegniarek.

Dluzsze zwlekanie z podjeciem niezbednych decyzji grozi odejsciem od t6zek pa-
cjentéw wiekszosci pielegniarek i potoznych. Nie z powodu strajkéw, ale przede wszyst-
kim demografii - na emerytury przejdzie niebawem jedna trzecia zatrudnionych, po-
zostate zmienig zawdd lub wyjada, bo nie podotajag nadmiarowi obowigzkow. Naczel-
na Rada Pielegniarek i Potoznych deklaruje daleko idgcg pomoc we wskazywaniu roz-
wigzan zabezpieczajgcych spoteczenstwo polskie w swiadczenia pielegniarskie i potoz-
nicze.

Pani Premier! Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych oczekuje, ze Swiadoma tych
zagrozen zwota Pani w trybie pilnym posiedzenie Rady Ministréw RP, na ktérym zo-
stang podjete decyzje, ktdre zatrzymaja w zawodzie pielegniarki i potozne pracujgce
w Polsce oraz sktonig do powrotu pracujgce poza jej granicami.

Wiceprezes NRPiP Prezes NRPiP
Sebastian Irzykowski Zofia Matas
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Pismo Ministra Zdrowia kierowane do Wojewodéw dotyczgce

uprawnien ratownikéw medycznych i pielegniarek systemu

Ministerstwo Zdrowia
Podsekretarz Stanu
Marek Tombarkiewicz

Uprzejmie informuje, iz kwestie
uprawnien ratownikéw medycznych i
pielegniarek systemu sg obecnie uregu-
lowane odpowiednio w:

1) rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z
dnia 20 kwietnia 2016 r. w sprawie
medycznych czynnosci ratunkowych
i Swiadczen zdrowotnych innych niz
medyczne czynnosci ratunkowe, ktore
moga by¢ udzielane przez ratownika
medycznego (Dz. U. poz. 587);

2) rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z
dnia 7 listopada 2007 r. w sprawie
rodzaju i zakresu $wiadczen zapo-
biegawczych, diagnostycznych, lecz-
niczych i rehabilitacyjnych udziela-
nych przez pielegniarke albo potoz-
ng samodzielnie lub bez zlecenia le-
karskiego.

Rozporzadzenie wskazane w pkt 1)
byto poprzedzone rozporzgdzeniem Mi-
nistra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2006 r.
W sprawie szczegélowego zakresu me-
dycznych czynnosci ratunkowych, kto-
re moga by¢ podejmowane przez ratow-
nika medycznego (Dz. U. z 2007 r. poz.
33 oraz z 2009 r. poz. 64), ktére utracito
moc z dniem 1 stycznia 2016 r. w zwigz-
ku z wejsciem w zycie ustawy z dnia 25
wrzesnia 2015 r. o zmianie ustawy o
Panstwowym Ratownictwie Medycz-
nym, ustawy o dziatalnosci leczniczej
oraz ustawy o zmianie ustawy o dzia-
lalnosci leczniczej oraz niektérych in-
nych ustaw (Dz. U. poz. 1887). Biorgc pod
uwage wprowadzone zmiany do usta-
wy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwo-
wym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z
2013 r. poz. 757, z pdzn. zm., dalej ,usta-
wa o PRM”) dotyczace wykonywania za-
wodu przez ratownika medycznego, nie-
zbedne bylo wydanie nowego rozporzg-
dzenia dotyczgcego wykonywania zawo-
du przez ratownika medycznego. Obec-
nie obowigzujgce rozporzadzenie roz-
szerzyto zakres medycznych czynnosci
ratunkowych, ktérych moze udzielac ra-
townik medyczny. Taka sytuacja powo-
duje rozbieznosci z rozporzadzeniem re-
gulujgcym zakres Swiadczen udzielanych
przez pielegniarki systemu. Dotyczy to
w szczegblnosci: wykonania przezskor-
nej elektrostymulacji serca w bradyaryt-
miach, w przypadku pacjentéw niesta-

Wojewodowie

bilnych hemodynamicznie, wykonania
kardiowersji w tachyarytmiach, w przy-
padku pacjentéw niestabilnych hemo-
dynamicznie, wykonania pomiaru tem-
peratury glebokiej. Jednoczesnie réznice
dotycza mozliwosci podawania lekow. W
obecnie obowigzujgcym rozporzadzeniu
w sprawie medycznych czynnosci ratun-
kowych i $wiadczen zdrowotnych innych
niz medyczne czynnosci ratunkowe, kto-
re mogg by¢ udzielane przez ratownika
medycznego liczba pozycji lekow, ktore
moze podawac ratownik medyczny wy-
nosi 47, zas§ w rozporzadzeniu sprawie
rodzaju i zakresu $wiadczen zapobie-
gawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych udzielanych przez
pielegniarke albo potozng samodziel-
nie lub bez zlecenia lekarskiego liczba
ta wynosi 28. Z uwagi na powyzsze roz-
bieznosci, podjete zostaty prace nad no-
welizacja rozporzadzenia Ministra Zdro-
wia w sprawie rodzajui zakresu S$wiad-
czen zapobiegawczych, diagnostycz-
nych i rehabilitacyjnych udzielanych
przez pielegniarke albo polozng samo-
dzielnie bez zlecenia lekarskiego. Nowe-
lizacja jest procedowana przez Depar-
tament Pielegniarek i Potoznych Mini-
sterstwa Zdrowia i znajduje sie obecnie
na etapie konsultacji wewnetrznych. Po-
nadto informuje, iz w mysl art. 23 usta-
wy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatal-
nosci leczniczej (Dz. U. z 2015 r. poz.
618, z pdzn. zm.) sprawy dotyczgce spo-
sobu i warunkéw udzielania §wiadczen
zdrowotnych przez podmiot wykonuja-
cy dziatalnos¢ leczniczg, nieuregulowa-
ne w ustawie lub statucie, okresla regu-
lamin organizacyjny ustalony przez kie-
rownika. Jednoczesnie art. 46 ust. 1 usta-
wy o dziatalnosci leczniczej stanowi, iz
odpowiedzialno$¢ za zarzgdzanie pod-
miotem leczniczym nie bedgcym przed-
siebiorcg ponosi kierownik. Biorgc pod
uwage wskazane wyzej przepisy, to kie-
rownik danego podmiotu leczniczego
jest zobowigzany do wskazania kierow-
nika zespotu ratownictwa medycznego,
tak aby bylo mozliwe wlasciwe udziela-
nie swiadczen zdrowotnych, kierujgc sie
np. posiadanym doswiadczeniem, zakre-
sem kompetencji pracownika, realizacjg
obowigzku doskonalenia zawodowego

Warszawa, 19-05-2016

itp. W zwigzku z powyzszym, nie widzi-
my powodu do odsuwania pielegniarek
systemu od pelnienia funkcji kierowni-
ka ZRM.

Odnoszgc sie zas do kwestii wyposa-
zenia zespoldéw ratownictwa medyczne-
go w niezbedne produkty lecznicze i wy-
roby medyczne informuje, iz w tym za-
kresie obowigzujgce sg przepisy art. 36
ust. 2 ustawy o PRM. W mysl przywota-
nego przepisu zespét ratownictwa me-
dycznego wyposazony jest w specjali-
styczny $rodek transportu sanitarnego,
spelniajgcy cechy techniczne i jakoscio-
we okreslone w Polskich Normach prze-
noszacych europejskie normy zharmo-
nizowane. W tym miejscu nalezy wska-
zac, iz sg to minimalne wymagania. Jed-
noczesnie nalezy mie¢ na wzgledzie za-
kres czynnosci, ktére ratownik medycz-
ny moze podejmowac w ramach medycz-
nych czynnosci ratunkowych. Czynnosci
te zostaty okreslone w przepisach wyda-
wanych na podstawie art. 11 ust. 11 usta-
wy o PRM. Zalgcznik nr 1 do rozporza-
dzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 kwiet-
nia 2016 r. w sprawie medycznych czyn-
nosci ratunkowych i Swiadczen zdro-
wotnych innych niz medyczne czynno-
Sci ratunkowe, ktére moga by¢ udzielane
przez ratownika medycznego (Dz. U. poz.
587) w punkcie 29 okresla szczegotowy
katalog lekéw jakie moze samodzielnie
podawac ratownik medyczny w zespole
ratownictwa medycznego.

Powyzsze przepisy wskazujg, iz dys-
ponent zespolu ratownictwa medyczne-
g0 powinien wyposazy¢ zespot ratow-
nictwa medycznego w niezbedne leki
i sprzet medyczny, umozliwiajgce wyko-
nanie wszystkich medycznych czynnosci
ratunkowych wynikajacych z obowigzu-
jacych przepiséw. Przyjecie odmienne-
go stanowiska powodowatoby, iz zespot
ratownictwa medycznego, w zakresie le-
kow, wyposazony bylby wylgcznie w lek
przeciwbdlowy w postaci tabletek, co
stoi sprzecznosci z charakterem zadania,
do ktdrych zostal powotany i tym samym
uniemozliwi skuteczne podejmowanie
medycznych czynnosci ratunkowych.

Marek Tombarkiewicz
Podsekretarz Stanu
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OBCHODY MIEDZYNARODOWEGO DNIA
PIELEGNIARKI I POLOZNE] W ZOZ GNIEZNO

Tradycyjnie Dyrekcja Zespotu Opieki Zdrowotnej w Gniez-
nie, wspdlnie z Paristwowg Wyzsza Szkotg Zawodowg zorga-
nizowala uroczystg akademie z okazji Miedzynarodowego
Dnia Pielegniarki i Dnia Poloznej, polaczong z ceremonia
,,CZEPKOWANIA” studentéw II roku pielegniarstwa. Uro-
czystos$¢ odbyta sie dnia 3 czerwca w stylowej auli Pryma-
sowskiego Wyzszego Seminarium Duchownego w GniezZnie.

W trakcie uroczystosci do pielegniarek, potoznych, stu-
dentéw skierowano wiele cieptych stéw uznania, podzieko-
wan za sprawowanie opieki nad potrzebujgcymi i cierpigcy-
mi, gratulacji, zyczen osiggnie¢ zawodowych i naukowych.
Pielegniarka Urszula Szymska - oddzialowa Oddziatu
Choréb Wewnetrznych ,,A” i Kardiologii oraz pielegniarz
Rafal Grzeskowiak - koordynator Pogotowia Ratunkowe-
go i Pomocy Doraznej zostali odznaczeni przez Staroste
Gnieznieniskiego Medalem Milenijnym Zjazdu Gniez-
nienskiego za wzorowg prace i wktad w rozwoj pielegniar-
stwa. Prezydent Miasta Gniezna w dowdd uznania za diu-
goletnig, sumienng prace odznaczyt Medalem Koronacyj-
nym pielegniarke Malgorzate Puciniskg pracujgcg w Od-
dziale Chor6b Wewnetrznych ,,B” oraz potozng Mario-
le Wincek pracujaca w Bloku Porodowym. Dyrektor ZOZ
Krzysztof Bestwina podziekowal pielegniarkom i potoz-
nym za oddang sumienng prace na rzecz dobra i zdrowia
pacjentéw. Za szczegblne osiggniecia w roku 2015 wreczyt
dyplomy nastepujgcym pracownikom: potoznej Arlecie
Kwiatkowskiej-Krol za zdobycie I miejsca w Wielkopol-

Pielegniarka Urszula Szymska

Pielegniarka Matgorzata Puciriska

Pielegniarz Rafat Grzeskowiak

3 czerwca 2016 r.

Ny
N

Potozna Mariola Wincek

sce, a VI w Polsce w Ogodlnopolskiej Kampanii Spotecz-
nej ,,POLOZNA NA MEDAL”, poloznej Malgorzacie Kwie-
cien za zdobycie III miejsca w Wielkopolsce w Plebiscy-
cie Glosu Wielkopolskiego ,,ESKULAP 2015” na najlep-
szego pracownika medycznego w kategorii najlepsza po-
lozna, pielegniarce Malgorzacie Frankiewicz-Stepniew-
skiej za zdobycie IV miejsca w Wielkopolsce w konkur-
sie Pielegniarka Roku 2015 zorganizowanym przez Pol-
skie Towarzystwo Pielegniarskie, ratownikowi medyczne-
mu Dawidowi Nowakowi za zdobycie II miejsca w Wiel-
kopolsce w Plebiscycie Glosu Wielkopolskiego ,,ESKU-
LAP 2015” na najlepszego pracownika medycznego w kate-
gorii najlepszy ratownik medyczny.

Wicedyrektor Instytutu Nauk o Zdrowiu PWSZ dr hab.
Grazyna Baczyk — prof. PWSZ natozyta studentom II roku
na kierunku Pielegniarstwo czepki, jako symbol zawodu.

Uroczysto$¢ uswietnit wystep artystyczny Pani Anny
Najderek absolwentki kierunku pielegniarstwa PWSZ w
GnieZnie.

Na zakonczenie Dyrektor ZOZ zaprosit uczestnikow uro-
czystosci na bankiet.

Pielegniarka Naczelna
ZOZ w GnieZnie
Barbara Skulska-Salita
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PIELEGNIARKI SRODOWISKOWO-RODZINNE Z GNIEZNA
DOCENIONE PRZEZ WLADZE MIASTA

W trakcie uroczystosci z okazji
Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki
i Dnia Potoznej zorganizowanej przez
Zespo6t Opieki Zdrowotnej w Gnieznie
i Panstwowa Wyzszg Szkote Zawodo-
wa, grupa pielegniarek Srodowisko-
wych rodzinnych za wieloletnig, su-
mienng i dobrg prace na rzecz miesz-
kaicéw Gniezna odznaczona zosta-
la przez Prezydenta Miasta Gniezna
Medalami Koronacyjnymi. Odznaczo-
ne pielegniarki: Anna Krzyminska,
Halina Ggsiorowska, Maria Wisniew-
ska, Jadwiga Romanowska, Aleksan-
dra Kozubinska, Barbara Danelska od
wielu lat na terenie Gniezna realizu-
ja samodzielnie §wiadczenia zdrowot-
ne z zakresu opieki Srodowiskowej,
rodzinnej u pacjentéw w miejscu za-
mieszkania.

W roku 1999 w ramach refor-
my ochrony zdrowia w Polsce, pod-
jety trud utworzenia samodzielnych
oSrodkéw medycyny Srodowiskowej
rodzinnej. Na terenie Gniezna po-
wstato 6 takich osrodkéw. Z powo-

dzeniem w tamtym okresie podpi-
saly umowy z Kasg Chorych obec-
nie NFZ na $wiadczenia realizowane
przez pielegniarki i potozne Srodowi-
skowe rodzinne, ktére na przestrze-
ni lat pracowaty na rzecz pacjentow i
ich rodzin w miejscu zamieszkania. Ta
forma organizacyjno-prawna praktyk
pielegniarek i potoznych sprawdzi-
la sie w praktycznym dziataniu. Po-
przez samodzielne podejmowanie de-
cyzji przez pielegniarki i polozne w
zakresie sprawowania opieki nad pa-
cjentem i jego rodzing, poprawita sie
jej jakos¢, dostepnos¢ oraz zwiekszy-
la sie ilos¢ Swiadczen. Aby sprostac
oczekiwaniom pacjentéw, jak rowniez
wymaganiom stawianym przez Mini-
stra Zdrowia i ptatnika za Swiadcze-
nia zdrowotne, pielegniarki i potoz-
ne ustawicznie podnoszg kwalifikacje
zawodowe.

Przystosowujg praktyki zawodo-
we do ciggle zmieniajgcych sie wyma-
gan stawianych miedzy innymi przez
Narodowy Fundusz Zdrowia. Pacjen-

ci, rodziny pacjentéw objeci opieka
przez pielegniarki/potozne Srodowi-
skowe rodzinne sg zadowoleni i bar-
dzo wysoko oceniajg jako$¢ pracy pie-
legniarek i potoznych. Samodzielnos¢
zawodowa znaczgco podniosta pre-
stiz tych profes;ji.

Pielegniarki posiadajg réwniez
kwalifikacje do prowadzenia ksztal-
cenia przeddyplomowego i podyplo-
mowego, sprawujac nadzér na prak-
tykami zawodowymi studentow Pan-
stwowej Wyzszej Szkoty Zawodowej
oraz stazami odbywanymi przez pie-
legniarki w ramach szkoleni podyplo-
mowych.

Paniom pielegniarkom i potoznym,
zycze zdrowia, dalszych sukceséw za-
wodowych, wytrwatosci w dziata-
niu, podejmowania trafnych decyzji,
uznania i wdziecznosci ze strony pa-
cjentéw i ich rodzin.

Barbara Skulska-Salita
Pielegniarka Naczelna
Z0Z w GniezZnie

Odznaczone Pielegniarki Srodowiskowe, Rodzinne. Od lewej: Anna Krzymiriska,Maria Wisniewska, Jadwiga Romanowska, Piel. Naczelna
ZOZ Barbara Skulska-Salita,Halina Ggsiorowska,dr hab.Grazyna Bqczyk prof.PWSZ,Barbara Danelska, Aleksandra Kozubiriska
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WOKOL ZAWODU

WOKOL ZAWODU

Czy pielegniarkom ze zlikwidowanego oddzialu szpitalnego nalezy

nadal wyptaca¢ podwyzki przyznane przez Ministra Zdrowia ?

Opinia prawna NIPiP w sprawie wyptacania podwyzek pielegniarkom w przy-
padku likwidacji oddziatu szpitalnego w sytuacji, kiedy pielegniarki te sq nadal
zatrudnione w tym szpitalu (ale na innym oddziale) i byty wykazane na listach
informujgcych NFZ o stanie zatrudnienia na dzier 15.09.2015r. (w swietle Roz-
porzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia o8.wrzesnia 2015 roku w sprawie ogolnych
warunkow umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej; Dz.U.2015,poz. 1400

wraz z pozZn. zmianami).

Pan
Tomasz Kaczmarek
Cztonek

Warszawa, dnia 12 lipca 2016 r.

Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

W zwigzku z informacja przeka-
zang przez Pana w e-mailu z dnia 7
czerwca 2016 r. Naczelna Rada Piele-
gniarek i Potoznych uprzejmie infor-
muje, co nastepuje.

Kwestie zwigzane ze zwigekszeniem
od 1 wrzesnia 2015 r. i w latach kolej-
nych wynagrodzen pielegniarek i po-
loznych ze srodkéw finansowych Na-
rodowego Funduszu Zdrowia regu-
luja rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w spra-
wie ogélnych warunkow o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U.
poz. 1400), zwane dalej ,,rozporzadze-
niem”, oraz rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2015
1. zmieniajgce rozporzadzenie w spra-
wie ogélnych warunkow o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U.
poz. 1628), zwane dalej ,,rozporzadze-
niem zmieniajgcym”.

Z powotanych wyzej przepisow wy-
nikal wprost obowiagzek przeznacze-
nia dodatkowych $rodkéw finanso-
wych, o ktérych mowa w rozporza-
dzeniu i rozporzgdzeniu zmieniajg-
cym, na wynagrodzenia pielegnia-
rek i potoznych, rozumiane jako wy-
nagrodzenia zasadnicze wraz z inny-
mi sktadnikami wynagrodzenia i po-
chodnymi. Kwestie te doprecyzowu-

je § 2 ust. 2 rozporzadzenia zmienia-
jacego definiujgcy na potrzeby oma-
wianych przepisow pojecie ,wyna-
grodzenia wraz z pochodnymi”. Zgod-
nie z tym przepisem za wynagrodze-
nie wraz z pochodnymi nalezy uzna-
wa¢ miesieczne wynagrodzenie, w
tym dodatek za prace w porze nocnej
i dodatek za prace w niedziele i Swieta
niebedgce dla pracownika dniami pra-
cy wraz ze sktadkami na ubezpiecze-
nia spoteczne i Fundusz Pracy.

W konsekwencji powyzszego Srod-
ki, o ktérych mowa w obydwu rozpo-
rzadzeniach nie mogly by¢ wyptaca-
ne w formie dodatku do wynagrodze-
nia (tym bardziej okreslonego czaso-
wo dodatku do wynagrodzenia), albo-
wiem staty sie czescig tego wynagro-
dzenia (zwiekszytly kwote wynagro-
dzenia zasadniczego i pochodnych od
tego wynagrodzenia).

W konsekwencji zas powyzsze-
go sam fakt zaprzestania wyptaca-
nia przez Narodowy Fundusz Zdro-
wia okreslonych srodkéw finansowych
szpitalowi, w zwigzku z likwidacjg jed-
nego z oddzialéw tego szpitala, nie po-
winien mie¢ wyptywu na wysokos¢
wynagrodzenia pielegniarek i potoz-
nych przeniesionych z tego oddzialu
na inne oddziaty tego samego szpitala.

Nalezy podnies¢, ze przepisy oby-
dwu przedmiotowych rozporzadzen
nie wylgczajg stosowania - w zakresie
przez nie regulowanym - podstawo-
wych przepiséw prawa pracy, w Szcze-
g6lnosci przepisow ustawy z dnia 26
czerwca 1974 r. - Kodeks pracy (Dz.
U. z 2014 r. poz. 1502, z p6zn. zm.).
Tym samym, do ustalonych na pod-
stawie przepiséw powolanych wyzej
rozporzadzenn wynagrodzen, stosu-
je sie wszystkie przepisy prawa pra-
cy dotyczgce wynagrodzen pracowni-
kow, w tym przepisy regulujgce kwe-
stie obnizania lub zwiekszania wyna-
grodzen.

Obnizenie wynagrodzenia pra-
cownika moze nastapi¢ wylgcznie
w przypadkach wyraznie przewidzia-
nych przez przepisy prawa. W innym
przypadku, szczegdlnie gdy praco-
dawca nie wyptaca w ustalonym ter-
minie wynagrodzenia za prace albo
wysoko$¢ tego wynagrodzenia bez-
podstawnie obniza moZe on podle-
gac karze grzywny od 1.000,00 zt do
30.000,00 zt (art. 282 & 1 pkt 1 usta-
wy z dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks

pracy).

Ponadto, nalezy zauwazyC, ze
w Swietle przepiséw obydwu rozpo-
rzgdzen pracodawca nie ma mozliwo-
Sci zmiany decyzji o przyznaniu kon-
kretnej pielegniarce albo poloznej
zwiekszonego wynagrodzenia ze srod-
kéw, o ktérych mowa w tych rozporza-
dzeniach. Jezeli pielegniarka albo po-
lozna zostala przez pracodawce wy-
kazana, na dzien 15 wrzesnia 2015 r.,
jako spelniajgca wymagania okreslone
w & 2 ust. 1 rozporzadzenia, a wiec jako
uprawniona do otrzymania zwiekszo-
nego wynagrodzenia i jezeli na mocy
odpowiedniego porozumienia z przed-
stawicielami zwigzkéw zawodowych
pielegniarek i potoznych albo pozy-
tywnej opinii przedstawicieli samo-
rzadu zawodowego pielegniarek i po-
loznych albo na podstawie samodziel-
nej decyzji pracodawcy otrzymata ona
zwiekszenie wynagrodzenia, to jej wy-
nagrodzenie uleglo po prostu zwiek-
szeniu (nie czasowo, ale ,na stale”)
i nie ma mozliwosci jego obnizenia.

Z powazaniem
Wiceprezes NRPiP
Sebastian Irzykowski

Biuletyn Informacyjny OIPiP w Poznaniu - lipiec-sierpien 2016




PRAWO

PRAWO

PRAWO OCHRONY ZDROWIA '

Pytania i odpowiedzi

Czy za pierwsze 8 godzin pracy nadliczbowej powstatej w dniu wolnym wynikajqcym z rozktadu czasu pra-
cy w przecietnie pieciodniowym tygodniu pracy pracownikowi nalezy si¢ 100% dodatek do wynagrodzenia?

Przyklad: szpital zatrudnia piele-
gniarki na umowe o prace. W zwigzku
z chorobg kolegi pielegniarka zosta-
ta wezwana przez dyrektora do pracy w
sobote i niedziele. Dni te byly dla niej
wolnymi w miesiecznym harmonogra-
mie pracy. Byly to 2 ,dyzury” po 12 go-
dzin. W sobote dyzur dzienny w godzi-
nach 07:00-19:00 oraz w niedziele dy-
zur nocny w godzinach 19:00-07:00.
Oba dyzury stanowily dla niej prace w
godzinach nadliczbowych, poniewaz
wypracowala ona juz wtedy swoja nor-
me miesieczng przewidziang grafikiem.
Po wykonaniu pracy otrzymata doda-
tek przewidziany Kodeksem pracy art.
151(1) & 1: za sobote 50% stawki godzi-
nowej oraz za niedziele -100% stawki
godzinowej.

Pytanie:

Czy pielegniarka ta powinna miec
réwniez wyptacone za wyzej wymie-
nione dyzury dodatki przewidziane
ustawg o dziatalnosci leczniczej w art.
99 ust. 11 2, to jest:

a) dodatek 65% za 8 godzin pracy nocnej
w niedziele (godz.22:00-06:00 -zgod-
nie z regulaminem pracy i ptacy w
tym szpitalu),

b) dodatek 45% stawki godzinowej za
16 godzin, czyli 12h w sobote (godz
07:00-19:00) oraz 4h w niedziele (w
godz. 9:00-21:00 oraz 1h za godz
06:00-07:00)?

Odpowiedz

Za pierwsze 8 godzin pracy nadlicz-
bowej powstatej w dniu wolnym wyni-
kajgcym z rozktadu czasu pracy w prze-
cietnie pieciodniowym tygodniu pracy
pracownikowi nalezy sie 100% dodatek
do wynagrodzenia.

Uzasadnienie

Na wstepie wskaza¢ nalezy, ze z
przedstawionego w pytaniu stanu fak-
tycznego wynika, ze pielegniarce w
sposéb nie do konca poprawny zrekom-
pensowano Swiadczong przez nig prace
w dniu wolnym (najprawdopodobniej w
dniu wolnym wynikajacym z rozktadu
czasu pracy w przecietnie pieciodnio-
wym tygodniu pracy).

Zgodnie z przepisami pracownikowi,
ktory ze wzgledu na szczegbélne oko-
licznosci wykonywat prace w dniu wol-
nym od pracy wynikajgcym z rozktadu
czasu pracy w przecietnie pieciodnio-
wym tygodniu pracy (np. w wolng so-

bote), przystuguje w zamian inny dzien
wolny od pracy udzielony do korica
okresu rozliczeniowego, w terminie z
nim uzgodnionym - art. 151(3) ustawy
z dnia 6 czerwca 1974 r. - Kodeks pra-
cy (tekst jedn.: Dz U. z 2014 r. poz 1502
zp6zn. zm.) -dalej k.p. W zamian za
prace w takim dniu (np. w wolng sobo-
te) pracodawca ma obowigzek wyzna-
czy¢ pracownikowi caty dzien wolny od
pracy, bez wzgledu na liczbe przepraco-
wanych godzin w tym dniu. Nieudziela-
nie dnia wolnego powoduje natomiast
przekroczenie $redniotygodniowej nor-
my czasu pracy, a co za tym idzie, go-
dziny nadliczbowe, za ktore pracodaw-
ca ma obowigzek wyptaci¢ pracowni-
kowi wynagrodzenie wraz ze 100% do-
datkiem.

Praca w godzinach nadliczbowych
wynikajgcych z przekroczenia Sred-
niotygodniowej normy czasu pracy po-
wstaje jednakze jedynie w wyniku pracy
przez pierwsze 8 godzin w sobote. Jeze-
li natomiast praca w wolng dla pracow-
nika sobote wykonywana byla w wy-
miarze wyzszym niz obowigzujgca pra-
cownika dobowa norma czasu pracy tj.
przez wiecej niz 8 godzin, godziny pra-
cy przypadajgce powyzej tej normy sta-
nowi¢ bedg prace nadliczbowg wyni-
kajgcg z przekroczenia dobowej normy
czasu pracy, a tym samym ptatne bedg
50% dodatkiem do wynagrodzenia.

Przyktadowo z tytutu 12-godzinnej
pracy w sobote pracodawca powinien
udzieli¢ pracownikowi caty dzien wol-
ny od pracy oraz albo wypta¢ wynagro-
dzenie powiekszone o cztery 50% do-
datki (zgodnie z art. 151(1) k.p.) albo
udzieli¢ pracownikowi czas wolny od
pracy (zgodnie z art. 151(2) k.p.). W
przypadku natomiast braku mozliwo-
Sci udzielenia pracownikowi dnia wol-
nego do pracy pracodawca zobowigza-
ny jest wyplaci¢ pracownikowi wyna-
grodzenie powiekszone o 100% dodatki
za pierwsze 8 godzin pracy w tym dniu
oraz albo wypta¢ wynagrodzenie po-
wiekszone o cztery 50% dodatki (zgod-
nie z art. 151(1) k.p.) albo udzieli¢ pra-
cownikowi czas wolny od pracy (zgod-
nie z art. 151(2) k.p.).

Wskazane w art. 99 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczni-
czej (tekstjedn.: Dz.U.z 2015r. poz 618
z p6zn. zm.) - dalej u.dzl., dodatki nale-
73 sie jedynie pracownikom zatrudnio-
nym w systemie pracy zmianowe;j.

Zgodnie z art. 99 u.dz.l., pracowni-
kom wykonujagcym zawdéd medyczny,
zatrudnionym w systemie pracy zmia-
nowej w podmiocie leczniczym wyko-
nujgcym dziatalnos$¢ leczniczg w ro-
dzaju stacjonarne i catodobowe Swiad-
czenia zdrowotne przystuguje dodatek
w wysokosSci: co najmniej 65% staw-
ki godzinowej wynagrodzenia zasadni-
czego, obliczanej zgodnie z art. 98 ust.
3 u.dz.l., za kazdg godzine pracy wyko-
nywanej w porze nocnej; co najmniej
45% stawki godzinowej wynagrodzenia
zasadniczego, obliczanej zgodnie z art.
98 ust. 3 u.dzl., za kazdg godzine pracy
wykonywanej w porze dziennej w nie-
dziele i $wieta oraz dni wolne od pracy
wynikajgce z przecietnie pieciodniowe-
go tygodnia pracy.

Nalezy podkresli¢, ze art. 99 u.dz.l. do-
tyczy jedynie 0séb zatrudnionych w sys-
temie pracy zmianowej. Pracg zmianowg
jest, zgodnie z art. 128 § 2 pkt 1 k.p., wy-
konywanie pracy wedlug ustalonego roz-
kladu czasu pracy przewidujgcego zmia-
ne pory wykonywania pracy przez po-
szczegblnych pracownikéw po uptywie
okreslonej liczby godzin, dni lub tygodni.
Prace zmianowa, zgodnie z art. 146 k.p.,
pracodawca moze zastosowac w stosun-
ku do wszystkich zatrudnionych w zakta-
dzie pracownikéw bez wzgledu na system
czasu pracy jakim sg objeci.

Wskazane w art. 99 u.dz.l. dodatki
sg przy tym niezalezne od dodatkowe-
go wynagrodzenia nadgodzinowego, tj.
kazdy pracownik podlegajacy dyspozy-
cji przepisu i zatrudniony w systemie-
pracy zmianowej w ramach podstawo-
wego czasu pracy otrzymuje wynagro-
dzenie dodatkowe.

Podsumowujqc, jezeli wskazana w
pytaniu pielegniarka zatrudniona jest
w systemie pracy zmianowej powinna
otrzymac wskazane w art. 99 ustawy o
dziatalnosci leczniczej dodatki we wy-
liczenia wskazanego w pytaniu, tj:

- dodatek 65% za 8 godzin pracy
nocnej w niedziele (godz 22:00-
06:00 - zgodnie z regulaminem
pracy i placy w tym szpitalu)

- dodatek 45% stawki godzinowej
za 16 godzin, czyli 12h w sobote
(godz. 07:00-19:00) oraz 4h w nie-
dziele (w godz. 19:00-21:00 oraz
1h za godz 06:00-07:00).

Zrédto:
Serwis Informacji Prawnej ,,LEX”
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SZKOLENIA

Z DZIALALNOSCI OKREGOWE] RADY I-

INFORMACJA

Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych w Poznaniu bedzie Realizatorem BEZPLATNEGO
projektu ksztalcenia podyplomowego dla pielegniarek i poloznych w zakresie:

KURSOW SPECJALISTYCZNYCH

1. Ordynowanie lekéw i wypisywanie recept dla pielegniarek i potoznych (czes¢
I dla mgr pielegniarstwa/potoznictwa i specjalistow, czesc II dla licencjatow
pielegniarstwa/potoznictwa i specjalistow).

2. Wywiad i badania fizykalne dla pielegniarek i potoznych.

3. Wykonanie i interpretacja zapisu elektrokardiograficznego dla pielegniarek
i potoznych.

4. Opieka pielegniarska nad chorymi dorostymi w leczeniu systemowym nowo-
tworéw dla pielegniarek.

5. Wykonanie badania spirometrycznego dla pielegniarek.

KURSOW KWALIFIKACYJNYCH

1. Pielegniarstwo onkologiczne dla pielegniarek.
2. Pielegniarstwo psychiatryczne dla pielegniarek.

W ramach projektu uczestnik moze wzig¢ udziat w jednym kursie.

Wyjatek stanowig kursy specjalistyczne pozwalajgce pielegniarkom i potoznych zdobycie dodatkowych uprawniert
(pielegniarka, potozna moze uczestniczy¢ w dwdch kursach) tj.: Ordynowanie lekéw i wypisywanie recept dla piele-

gniarek i potoznych oraz Wywiad i badania fizykalne dla pielegniarek i potoznych.
Osoby zainteresowane prosimy o zglaszanie sie do dzialu merytorycznego OIPiP w Poznaniu

Tel. 506 562 167 lub 61 8 620 952,61 8 620 969

1.

PROTOKOLY POSIEDZEN KOMISJI DS. REFUNDAC]JI KOSZTOW
KSZTALCENIA I DOSKONALENIA ZAWODOWEGO

Z DNIA 27 CZERWCA
Komisja rozpatrzyta pozytywnie:
a) 4 wnioski dotyczace studiow ma-
gisterskich na kierunku piele-
gniarstwo/potoznictwo, na kwote
7 200 zt (stownie: siedem tysiecy

dwiescie zlotych),

b) 3 wnioski dotyczace studiéw po-
dyplomowych, na og6lng kwote 2
400 zt (stownie: dwa tysigce czte-
rysta ztotych),

¢) 116 wnioskéw dotyczagcych spe-
cjalizacji dla pielegniarek i potoz-
nych, na ogdélng kwote 231 400
zt (stownie: dwiescie trzydziesci
jeden tysiecy czterysta zlotych),

d) 2 wnioski dotyczace kursow kwa-
lifikacyjnych, na ogdélng kwote
1 800 zt (stownie: jeden tysigc
osiemset ztotych),

e) 30 wnioskéw  dotyczacych
kurséw specjalistycznych, na
0g6lng kwote 6 174 zt (stownie:

sze$¢ tysiecy sto siedemdziesigt
cztery ztote),

f) 17 wnioskéw dotyczacych konfe-
rencji, seminariéw, zjazdéw, na
0golng kwote 8 325 zt (stownie:
osiem tysiecy trzysta dwadzie-
Scia piec ztotych).

. Ogoélem Komisja rozpatrzyla pozy-

tywnie 172 wnioski na ogdlng kwote
257 299 zt (stownie: dwiescie piec-
dziesigt siedem tysiecy dwiescie
dziewiecdziesigt dziewie¢ ztotych).

Z DNIA 18 LIPCA

. Komisja rozpatrzyla pozytywnie:

a) 2 wnioski dotyczace studiéw ma-
gisterskich na kierunku piele-
gniarstwo/potoznictwo, na kwote
3 600 zt (stownie: trzy tysigce
sze$cset ztotych),

b) 1 wniosek dotyczacy studiéw po-
dyplomowych, na ogélng kwote
800 zt (stownie: osiemset zlotych),

¢) 22 wnioski dotyczgce specjaliza-
¢ji dla pielegniarek i potoznych, na
0gdIng kwote 44 000 zt (stownie:
czterdziesci cztery tysigce ztotych),

d) 4 wnioski dotyczace kurséw
kwalifikacyjnych, na ogdlng
kwote 3 600 zt (stownie: trzy ty-
sigce szescset ztotych),

e) 42 wnioski dotyczace kurséw
specjalistycznych, na o0gdlng
kwote 8 924 z} (stownie: osiem
tysiecy dziewiecset dwadzie-
Scia cztery zlote),

f) 8 wnioskow dotyczacych konfe-
rencji, seminariow, zjazdow, na
0g0blng kwote 2 667 zt (stownie:
dwa tysigce szescset szescdzie-
sigt siedem ztotych).

2. Ogotem Komisja rozpatrzyta po-
zytywnie 79 wnioskéw na ogélng
kwote 63 591 zt (stownie: szes¢-
dziesiat trzy tysigce piecset dzie-
wiecdziesiagt jeden ztotych).

Cztonkowie Komisji: Przewodniczqcy Komisji:
Tomasz Kaczmarek Janusz WozZniak
Matgorzata Matuszewska
Wiestaw Morek
Aleksandra Parecka

Jolanta Plens-Gatgska
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WYDARZENIA OD 13.06.2016r. DO 20.07.16r. l

13.06.16r. — Przewodniczgca ORPiP
w Poznaniu uczestniczyta w spo-
tkaniu Przedstawicieli Samorzg-
déw Zawodowych Zawodow Re-
gulowanych z Parlamentarzysta-
mi w siedzibie Okregowej Izby
Radcéw Prawnych w Poznaniu. W
programie zawarty zostal wykltad
nt. mobbingu.
14.06.16r.— Posiedzenie Ko-
’ 3 misji Ksztalcenia i Dosko-

Tools

nalenia Zawodowego, na
ktéorym wskazano Czlon-
“" kéw Okregowej Rady do prac
w komisjach kwalifikacyjnych
16.06.16 r. — Wiceprzewod-
niczacy ORPiP w Poznaniu
uczestniczyt w Ogolnopol-
i Potoznych POZ, w ktérym
brali udziat Liderzy Pielegniarstwa
i Potoznictwa Rodzinnego z catlej
17.06.16r. — T. Kruczkowska — uczest-
niczyla w Uroczystosci Otwarcia
Laboratorium Diagnostycznego w
20.06.16r. — T. Kaczmarek uczestni-
czyl w Konwencie Senioréw PWSZ

w GnieZnie

i egzaminacyjnych
skim Spotkaniu Pielegniarek
Polski
Szpitalu Klinicznym Nr 1
- Przewodniczgca brala udziat w

posiedzeniu Rady Programo-
wej WNoZUM Kierunek Piele-
gniarstwo

e 21.06.16r.- Posiedzenie Ko-
= misji Socjalnej. Zapomo-
? & gi przyznano pielegniar-
“@& komi potoznym na og6lng
kwote 15 300zt
22-23.06.16r. - Przewodniczaca
i Wiceprzewodniczgcy oraz p. A.
Stanikowska uczestniczyli w po-
siedzeniu NRPiP w Warszawie
23.06.16r. — W siedzibie OIPiP w Po-
znaniu odbylo sie spotkanie Piele-
gniarek i Potoznych POZ
24.06.16r. — Przewodniczgca uczest-
niczyta w Jubileuszu 40- lecia SP
ZOZ MSWiA w Poznaniu
24.06.16r.- Posiedzenie Ko-
c| misji ds. Przeszkolenn po
#pprzerwie w wykonywaniu
zawodu. Zaswiadczenia o
odbyciu przeszkolenia po przerwie
w wykonywaniu zawodu otrzyma-
la 1 pielegniarka i 1 potozna
g 24.06.16r. — w siedzibie OIPiP
@@ | w Poznaniu odbyt sie egzamin
na zakonczenie kursu doksztat-
cajacego ,,Porty donaczyniowe”
dla pielegniarek i potoznych , do kté-
rego przystapity 22 osoby

% 27.06.16r. - Posiedzenie Komi-
% sji ds. Informacji.

27.06.16r - Posiedzenie Komisji

, ds. Refundacji Kosztéw Ksztat-

" cenia i Doskonalenia Zawodo-

wego, na ktéorym przyznano

refundacje na ogdlng kwote 257

299 zt dla pielegniarek/pielegnia-
rzy i potoznych.

27.06.16r. — Nadzwyczajne Posiedze-

nie ORPiP
— Posiedzenie Prezydium ORPiP, na

ktérym podjeto 32 Uchwaly / do-

stepne na stronie internetowej

OIPiP/
28.06.16r. — Spotkanie Zespotlu ds.

Pielegniarek Srodowiska Naucza-

nia i Wychowania.

/% 28.06.16r. — Przewodniczgca
@ /K ] ORPIiP w Poznaniu uczestniczyta
T~ w Debacie Eksperckiej Akademii

NN Lideréw Zdrowia pt.” Profilakty-

ka, diagnostyka i leczenie nowotwo-
réw” w zakresie wdrazania nowocze-
snych metod diagnostycznych i tera-
. pbii wleczeniu onkologicznym.
|" 9. 29.06.16r. — Spotkanie Zespotu
- Pielegniarek Opieki Dtugoter-
TN, minowej i Paliatywnej.
29.06.16r. — Przewodniczgca ORPiP

i Specjalista w Dziale Rejestru

OIPiP uczestniczyly w szkoleniu

z zakresu ochrony danych osobo-

wych oraz nowych uprawnien za-

wodowych pielegniarki i potoznej

- szanse i zagrozenia organizowa-

nym przez NRPiP we wspotpracy z

GIODO w Warszawie
30.06.16r. — W siedzibie OIPiP w Po-

znaniu odbyl sie egzamin na za-

konczenie kursu specjalistyczne-
go ,Dializoterapia” dla pielegnia-
rek, do ktérego przystapito 15 oséb
5.07.16r.- Posiedzenie Komisji So-
cjalnej
7.07.16r. — T. Kruczkowska, A. Stani-

kowska oraz I. Skrzypczak oraz J.

Drabowicz uczestniczyly w Kon-

ferencji nt. POZ zorganizowanej

przez ugrupowanie KUKIZ’15 w

siedzibie Sejmu
14.07.16r. — Przewodniczaca ORPiP

uczestniczyta w posiedzeniu Rady

Programowej WNoZ UM kierunek

Pielegniarstwo

18.07.16r - Posiedzenie Komisji
ds. Refundacji Kosztow Ksztat-
‘"cenia i Doskonalenia Zawo-
dowego, na ktérym przyzna-
no refundacje na ogdlng kwote

63 591 00 zl pielegniarek/piele-

gniarzy i potoznych.

20.07.16r.- Posiedzenie Ko-
misji ds. Przeszkolen po
2P przerwie w wykonywaniu
zawodu. Zaswiadczenia o
odbyciu przeszkolenia po przerwie
w wykonywaniu zawodu otrzyma-
ta 1 pielegniarka i 1 potozna
20.07.16r. - Posiedzenie Pre-
zydium ORPiP, na ktérym
m.in. podjeto 32 Uchwaly/
dostepne na stronie interne-
towej OIPiP/

Sporzqdzita
Jolanta Plens-Gatqska

GRATULAC]JE

Okregowa Rada Pielegniarek i Po-
toznych w Poznaniu gratuluje nowo
wybranym Pielegniarkom i Potoz-
nym Oddziatowym. Zyczymy satys-
fakcjonujqcej pracy, sukcesow za-
wodowych i wytrwatosci w petnieniu
obowiqzkow:

1. Pani Grazynie Gertig (Oddziat
Kardiologii — Pododdziat Kar-
diologii ,,G” Szpitala Klinicz-
nego Przemienienia Panskiego
UM w Poznaniu )

2. Pani Iwonie Wojciechowskiej
(Oddziat Hematologii i Trans-
plantacji Szpiku -Pododdziat
Hematologii III Szpitala Kli-
nicznego Przemienienia Pan-
skiego UM w Poznaniu ).




WAZNA INFORMACJA
DLA PIELEGNIAREK /POLOZNYCH PODZIEKOWANIE
ZAMIERZA]ACYCH DOKONAC dla Doroty Pospiesznej
weisu prakryii zawopows)  IRREEEREALEREEEE
DO REJESTRU
PODMIOT()W W,YKONUIACYCH W zwigzku z przej$ciem na zastuzong emerytu-
DZIALALNOSC LECZN ICZA re serdeczne podziekowania za wieloletnig wspo6t-

prace i zaangazowanie w realizacje zadan,regular-
ne badania i opieke profilaktyczng nad obszarami
oraz poswiecenie i gotowo$¢ do niesienia pomocy
15 lipca 2016r. weszta w zycie zmiana Ustawy o dzia- naszym pracownikom.
lalnosci leczniczej (Dz.U. z dnia 30.06.2016r., poz. 960), Jednocze$nie zyczymy dobrego zdrowia i wszel-
ktoéra uchylita obowigzek pielegniarki/potoznej do prze- kiej pomyslnosci w realizacji zyciowych celéw na
sylania wraz z wnioskiem o wpis do rejestru praktyk za- nowym etapie zycia.
wodowych dokumentéw potwierdzajgcych spetnienie Wspétpracownicy z dziatu
warunkéw dzialalnosci leczniczej w zakresie objetym Ochrona Zdrowia w Volkswagen Poznari
sktadanym wnioskiem, a okreslonych w ustawie o dzia-
talnosci leczniczej.

Poznan Sp. z 0.0. w Poznaniu

Obecnie wnioskodawca zobowigzany bedzie do prze-
stania wraz z wnioskiem o wpis do rejestru praktyk zawo-
dowych nastepujacych zalgcznikéw (w formie skanéw):

1/ dowéd oplaty za wpis do rpwdl
( w roku 2016 jest to kwota 82z, ptatne na konto
OIPiP w Poznaniu)

2/ oswiadczenie o znajomosci i spelnianiu warun-
kow wykonywania dzialalnosci leczniczej zawie-
rajgcego:

- imie i nazwisko, nazwe albo firme wnioskodawcy,
adres jego miejsca zamieszkania lub siedziby

— oznaczenie miejsca i date ztozenia oswiadczenia

- podpis wnioskodawcy bgdz osoby uprawnionej do
reprezentowania wnioskodawcy, ze wskazaniem
imienia i nazwiska oraz petnionej funkcji

(wzdr oswiadczenia do pobrania ze strony OIPiP)

3/ w przypadku specjalistycznej praktyki - dyplom
ukonczenia specjalizacji

4/ w przypadku skladania wniosku przez piele-
gniarki/polozne nie bedace czlonkami OIPiP
w Poznaniu - prawo wykonywania zawodu

Wpis do rejestru praktyk zawodowych w rpwdl podle-
ga wykresleniu w przypadku ztozenia oswiadczenia nie-
zgodnego ze stanem faktycznym.
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Zapach wody, zielony w cieniu, ztoty w storicu,
W bezwietrzu sennym ledwo miesza sie, kolysze-,"
Gdy z tqk koniki polne w sierpniowym gorqcu,
Tysigcem srebrnych nozyc szybko strzygq cisze.

(Leopold Staff)




